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Державна політика України щодо інформатизації системи охорони здоров’я, а також 

впровадження новітніх інформаційних технологій спрямовані на ліквідацію відставання в цій 

сфері від передових світових держав і прискорення входження в інформаційних простір 

міжнародного співтовариства з метою підняття управління охорони здоров’я, практичної 

медицини, медичної освіти і науки на сучасний рівень [1, С. 85]. 

На необхідності впровадження інформаційних технологій в різні сфери охорони 

здоров’я наполягає і Всесвітня організація охорони здоров’я, яка неодноразово 

оприлюднювала документи, що стосуються різних процесів медичної інформатизації. 

Найбільш ґрунтовної і найбільш важливою є «Резолюція А58 / 21 «eHealth», в якій чітко 

визначені переваги, можливості та напрямки розвитку подальшої інформатизації. Зокрема, в 

ній зазначено, що «Електронна система охорони здоров’я» повинна вплинути на системи 

охорони здоров’я шляхом підвищення ефективності медичного обслуговування та 

покращення доступу до медико-санітарної допомоги, особливо у віддалених районах, для 

інвалідів та осіб похилого віку. Вона також повинна позитивно позначитися на вартості 

медичної допомоги в результаті скорочення числа зайвих обстежень та їх дублювання. 

Зміцнення охорони здоров’я за допомогою системи електронної охорони здоров’я може 

сприяти реалізації основних прав людини в результаті підвищення рівня справедливості, 

солідарності, якості життя та якості медико-санітарної допомоги». 

Для України особливо актуальними є питання розробки та впровадження системи 

виписки електронних рецептів. Її належне функціонування може стати ефективним 

напрямом вирішення сучасних проблем, пов’язаних з порушенням рецептурного відпуску 

лікарських засобів і неконтрольованого самолікування [2, С. 25]. У подальшому, 

накопичення інформації в базах даних дозволить автоматизувати процес прийняття 

управлінських рішень, розробити інформаційну систему оцінки якості та ефективності 

медичної допомоги, а за умов впровадження вітчизняної системи реїмбурсації, визначити 

вид відшкодування вартості ліків. 

Результати зарубіжних досліджень, заснованих на випробувані електронної системи 

виписування рецептів, довели, що її застосування зменшує кількість помилок на 90%. Також 

було доведено, що виписувати рецепти за допомогою комп’ютера більш ефективно, ніж від 

руки. Система електронної рецептури значно полегшує цей процес, забезпечуючи доступ до 

опції призначень, друку рецептів, а іноді й електронної передачі їх від лікарів до 

фармацевтів. Використання електронної системи допомогло впоратися з такими проблемами 

як неточне дозування, видача неправильного препарату, неточний перелік препаратів. Не 

можна було не помітити, що головною особливістю нової системи виписування рецептів 

стало те, що програма не тільки використовує підказки, але і схему автозаповнення форм, що 

допомагає уникнути безлічі помилок. 

Слід зазначити, що перша електронна передача рецепта стартувала ще в 1983 р у 

Швеції. Пізніше виписка електронних рецепторів відбулася в Данії. Порівняно недавно 

застосовувати електронні рецепти сталі в США, Австралії, Шотландії та Нової Зеландії. На 
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сьогоднішній день у Швеції з населенням трохи вище 9 млн чол. щомісячно електронним 

шляхом передається більше 2 мільйонів рецептів. У Данії частка електронних призначень 

становила 90%, а в одному з його регіонів вона досягла 100%. У Фінляндії на даний момент 

на систему виписування електронних рецептів вже перейшли всі аптеки. 

Початком впроваджування проектів у галузі електронної охорони здоров’я Хорватії є 

2002 рік, а за останні 10 років на їх реалізацію вже витрачено приблизно 15 млн євро. За 

даною програмою електронної медицини в Хорватії введені електронні картки пацієнтів, 

електронна рецептура та електронні направлення лікарів, що в підсумку дозволяє економити 

1 млн євро на рік тільки на канцелярських товарах. Наприклад, одна лікарня приймає понад 

250 тис. амбулаторних пацієнтів на рік. Всі 450 лікарняних комп’ютерів об’єднані в локальну 

мережу, яка, у свою чергу, інтегрована в центральну систему охорони здоров’я. Лікарняна 

система включає реєстрацію та виписку пацієнтів, електронні карти, документацію 

медсестер, систему харчування, аптеки і фінансове обслуговування. Паперові носії в лікарні 

майже не використовуються – крім випадків, коли пацієнт наполягає на наданні йому 

паперового варіанту медичної карти. Але така необхідність виникає рідко – пацієнти завжди 

можуть отримати доступ до своєї картки через Інтернет. Усі звіти для контролюючих органів 

і страхових компаній теж формуються автоматично. До того ж, до центральної системи 

охорони здоров’я Хорватії підключені і аптеки. Кожен громадянин має пластикову карту 

медичної страховки, яка одночасно виконує функцію рецепту і платіжного засобу. 

Скориставшись такою картою покупця, фармацевт може побачити виписаний йому лікарем 

рецепт в централізованій системі. Оплата препарату також відбувається за допомогою карти 

– в рамках страхового лікарського забезпечення. 

В інших країнах світу ці технології також активно розвиваються. Так, системою «Іnfo-

Way» в Канаді передбачено створення національної інформаційної інфраструктури у сфері 

охорони здоров’я, метою якої є: інформаційне об’єднання клінік, госпіталів, лабораторій та 

аптек; впровадження електронного паспорта здоров’я; створення національних реєстрів, 

довідників і класифікаторів у сфері охорони здоров’я та медицини; впровадження 

телемедичних технологій. Окрім цього, до завдань «Іnfo-Way» належить: фінансування 

розробок, досліджень і навчання персоналу,  обґрунтування виділення медичним центрам 

субсидій на впровадження систем електронного документообігу та систем підтримки 

лікарських призначень. Для вирішення поставлених завдань в країні була впроваджена 

система EHR Solution (EHRs) – інтеграційна система для ведення електронних медичних 

карт пацієнтів. Система EHRs повинна забезпечити наступні напрямки: ведення медичних 

даних пацієнта протягом усього життя; доступ до даних і забезпечення конфіденційності 

інформації; підтримка своєчасної доставки точної і повної інформації; можливість спільного 

використання даних багатьма організаціями та установами з різними повноваженнями; 

доступність медичних послуг для жителів сільських районів; інформаційна безпека; 

контроль згоди пацієнтів до доступу їх персональних даних. Головним чинником взаємодії 

між системами є специфікація загального інтерфейсу (інформації про здоров’я та рівня 

доступу), в якому здійснюється побудова сервісних призначень, а також визначається 

інформаційна модель даних і стандарти для обміну між ними, що сприяє взаємодії між 

різними рівнями сервісного обслуговування пацієнтів. Таким чином, система «Іnfo-Way», 

визначає електронний паспорт пацієнта «EHR» (Electronic Health Record) як електронну 

медичну карту, що ведеться протягом всього життя пацієнта. На організацію системи «Іnfo-

Way» передбачено фінансування у розмірі $ 1,3 млрд, що становить близько 1,2% від 

держбюджету Канади. За першими результатами оцінки ефективності цієї системи 

встановлено, що близько 60% обсягів кваліфікованої медичної допомоги, яка надавалася в 

малонаселених віддалених районах країни, здійснювалося з використанням інформаційних 

технологій. Це дозволило знизити витрати охорони здоров’я приблизно на 20%. Крім того, 

близько 50% лікарів в країні мали доступ до офіційної та достовірної інформації про нові 

лікарські засоби, клінічним протоколам і стандартам за допомогою Інтернету. 

З цього року електронні рецепти стали обов’язковими і замінили собою паперові 
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аналоги, які до цього працювали в Чеській Республіці. Таке нововведення відповідно з двома 

європейськими директивами дозволить захистити чеських пацієнтів від підроблених ліків. За 

попередніми розрахунками впровадження електронної рецептури дозволить економити до 2 

млрд крон щорічно. Крім того, практично повністю зникнуть фальшиві рецепти. 

Таким чином, досвід світової практики використання системи електронної рецептури 

виявляє безсумнівні переваги в порівнянні з традиційним способом виписування лікарських 

засобів і веденням документообігу. Це підтверджується раціональністю зазначеної системи, 

економією часу, коштів і значно підвищує якість надання медичної допомоги, так як значно 

знижує можливість виписування рецептів з будь-якими порушеннями. Крім того, кошти, 

вкладені в систему електронного охорони здоров’я на закупівлю та обслуговування 

обладнання, розробку програмного забезпечення, навчання персоналу тощо, цілком 

окупаються протягом декількох років, особливо, якщо врахувати зростання рівня здоров’я 

населення внаслідок підвищення доступності та якості медичної допомоги. 
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